
 

Crefelder Hockey und Tennis Club 1890 e.V., Hüttenallee 106, 47800 Krefeld 

Aufnahmeantrag  

Vorläufige Mitgliedschaft - Schnuppern – Hockey - Minis  

Hiermit melde ich mein Kind als vorläufiges Mitglied im CHTC  an: 

Diese vorläufige Mitgliedschaft beginnt mit dem heutigen Tag und kostet 100,00€ für das gesamte laufende Kalenderjahr. Bei 
Eintritt nach dem 1. Juli: 50€. Es erfolgt keine Rückerstattung. 

Falls ich nicht bis zum 30.11. des laufenden Jahres diese vorläufige Mitgliedschaft schriftlich im Sekretariat des CHTC kündige 
(info@chtc.de), wird aus dieser Mitgliedschaft auf Zeit eine dauerhafte Voll-Mitgliedschaft ab dem 01.01. des Folgejahres. Im 
Folgejahr wird der reguläre Kinderbeitrag Hockey/Tennis berechnet:  (Kinder bis 6 J. 324,00 €, 7-12 J. 535,00 €, 13-18 J. 
590,00 €) Stichtag ist der 01.01. eines Jahres. In diesem Beitrag ist dann zusätzlich die Möglichkeit der Nutzung der 
Tennisanlage, also der Kindergrundbeitrag Tennis enthalten. Der Kündigungstermin für die reguläre Mitgliedschaft ist der 30.9.! 

Ich erkläre hiermit mein Einverständnis zur Erstellung von Bildaufnahmen meines Kindes im Rahmen von Veranstaltungen des 
Vereins sowie zur Verwendung und Veröffentlichung solcher Bildnisse zum Zwecke der öffentlichen Berichterstattung über das 
Vereinsleben, z.B. in Tageszeitungen, Clubzeitschriften oder auf den vereinseigenen Seiten der sozialen Medien. Wir benötigen 
Ihre Daten, um Sie in Ihrer Mitgliedschaft zu betreuen. Rechtsgrundlage ist Art. 6 Abs. 1 der DSGVO. Mir ist bekannt, dass die 
aktuelle Satzung, Geschäftsordnung und Jugendordnung jederzeit im Internet unter www.chtc.de sowie während der 
Öffnungszeiten des Sekretariats eingesehen werden kann. 

Krefeld, den    __________________________ 

Unterschrift des gesetzlichen Vertreters     __________________________ 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Einzugsermächtigung für den CHTC zur Abbuchung der Mitgliedsbeiträge und Umlagen: 

Krefeld, den __________________________                Unterschrift:  __________________________

Name/Vorname des Kindes: Name/Vorname Eltern: 

Straße: PLZ, Ort:

Telefon: Mobil:

E-Mail Adresse: Geb. Datum Kind: 

Kontoinhaber: Bank:

IBAN: BIC: 


